Staatliches Schulamt Cottbus StSchACB - 20.03.5
09/2023

Name, Vorname Schule

Geburtsdatum GdB

ja [] nein []

Uber die Schulleitung

An das

Staatliches Schulamt Cottbus
Personalstelle

Blechenstrale 1

03046 Cottbus

Hinweis: Der Antrag zur Versetzung in den Ruhestand vor der gesetzlichen Altersgrenze ist
frihestens 18 Monate und spétestens 8 Monate,
bei Funktionsstelleninhabern spétestens 12 Monate, vor dem beantragtem Ruhestandstermin zu stellen.

Erklarung zur Versetzung in den Ruhestand vor der

gesetzlichen Altersgrenze nach § 46 Abs. 1 Landesbeamtengesetz
(Antrag flir Beamtinnen und Beamte)

[ ]Ich habe das 61. Lebensjahr vollendet und der beantragte Ruhestandstermin liegt in den
nachfolgenden 18 Monaten.

[ ]Ich bin schwerbehindert, habe das 58. Lebensjahr vollendet und der beantragte Ruhestandstermin
liegt in den nachfolgenden 18 Monaten.

[]Ich habe eine Teilzeit nach § 78 Abs. 4 LBG in Form eines Sabbaticals beantragt und méchte nach
Ablauf der Freiphase des Sabbaticals in den vorzeitigen Ruhestand gehen.

Antrag

Hiermit beantrage ich unwiderruflich die Versetzung in den Ruhestand nach § 46 Abs. 1 LBG

mit Ablaufdes [ ] 31.Januar

(abweichende Termine sind

|:| 31. Juli . nicht zulassig)

Mir ist bekannt, dass der Eintritt in den Ruhestand vor der gesetzlichen Altersgrenze eine
Minderung der Versorgungsbeziige nach sich zieht.

Ort, Datum Unterschrift Antragssteller*in



Staatliches Schulamt Cottbus StSchACB - 20.03.5
Schulaufsicht 09/2023

Stellungnahme der Schulleitung:
[] Dem umseitigen Antrag kann in vollem Umfang entsprochen werden.

[] Dem umseitigen Antrag kann nicht entsprochen werden. !

Begriindung:

Datum Unterschrift

Stellungnahme des zustandigen Schulrates:
[] Dem umseitigen Antrag kann in vollem Umfang entsprochen werden.

[1 Dem umseitigen Antrag kann nicht entsprochen werden. !

Begriindung:

Datum Unterschrift

Kenntnisnahme SB Planungsteam:

Datum Unterschrift

1 Zutreffendes bitte ankreuzen.
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